PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPINAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE URBANISMO

ANEXO |
ESTUDO DE IMPACTO DE VIZINHANCA E
RELATORIO DE IMPACTO DE VIZINHANCA
A COMISSAO DE ANALISE DO EIV / RIV

Eu,

na qualidade de requerente abaixo assinado, venho através do presente solicitar analise do Estudo de Impacto de

Vizinhanga e Relatorio de Impacto de Vizinhanga nos termos do Decreto Municipal n°® 20.633/2019.

Construcéo Habitacional

Construgéo Nao Habitacional

Parcelamento do Solo

Uso Nao Residencial

Alteracao de Uso do Solo Rural para Urbano

Nestes termos,

Pede deferimento.

Campinas, de de

ASSINATURA DO REQUERENTE



CAMPO | - DADOS DO IMOVEL
RUA/AV.:

FIMPAR CAMPO%

LOTE: QUADRA: QUARTEIRAO:

CODIGO CARTOGRAFICO:

LOTEAMENTO:

CAMPO Il - DADOS DO PROPRIETARIO / POSSUIDOR
NOME:

RUA/AV.:

Ne:

COMPLEMENTO: (SALA, ANDAR, APTO...) BAIRRO:

CIDADE / UF:

CPF /CNPJ:

E-MAIL:

TELEFONE (COM DDD): ‘ CELULAR (Com DDD):

CAMPO Il - DADOS DO RESPONSAVEL TECNICO PELO EIV / RIV

LIMPAR DADOS

NOME:

I IMPAR CAMPoq
RUA/AV.: Ne:
COMPLEMENTO: (SALA, ANDAR, APTO...) BAIRRO:

‘ CIDADE / UF:

TITULO PROFISSIONAL:

CREA/ CAU:

E-MAIL:

TELEFONE (COM DDD): CELULAR (COM DDD):

CAMPO IV - OBSERVAGOES

FO1386/JAN/20 - SET/23 - SEMURB - FORMATO A4 (297 x 210 mm)

IMPRESSO ELABORADO PELA SECRETARIA MUNICIPAL DE GESTAO E CONTROLE - R.: 0845

IMPAR CAMPOS|
JUSTIFICATIVA
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